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 و اﺳﺎﺗﻴﺪ ،ﺣﻴﻄﻪ ﺟﻮ و ﻓﻀﺎي آﻣﻮزﺷﻲدر ﻫﺮ ﺳﻪ  .ﺑﻮد (وﺿﻌﻴﺖ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻄﻠﻮب) 611ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات ﻛﺴﺐ ﺷﺪه  ،اﻣﺘﻴﺎز 041از ﻣﺠﻤﻮع : ﻫﺎﻳﺎﻓﺘﻪ
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  .ﺛﺮي را اﻧﺠﺎم دادﺆاﻗﺪاﻣﺎت ﻣ
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  03
 ﺪﻣﻪﻣﻘ
ﻫﺎي ﺧﻮد از ﺳﺴﺎت آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﺮاي ارزﺷﻴﺎﺑﻲ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖﺆﻣ
ارزﺷﻴﺎﺑﻲ ﻓﺮآﻳﻨﺪ ﻳﺎددﻫﻲ و . ﻛﻨﻨﺪاﺑﺰارﻫﺎي ﻣﺘﻔﺎوﺗﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ
ﺳﺴﺎت ﺆﻛﻴﺪ و ﺗﻮﺟﻪ در ﻣﺄﻫﺎي ﻣﻮرد ﺗﻳﺎدﮔﻴﺮي از ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ
آﻣﻮزﺷﻲ اﺳﺖ زﻳﺮا ﺗﺮﺑﻴﺖ ﻧﻴﺮوي اﻧﺴﺎﻧﻲ داراي ﺗﺒﺤﺮ و 
  .ﻣﻴﺰان زﻳﺎدي واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻓﺮآﻳﻨﺪ اﺳﺖﻪ ﺻﻼﺣﻴﺖ، ﺑ
ﻪ ﻳﻚ ﺑ ﻓﺮآﻳﻨﺪ آﻣﻮزش ﻧﻘﺶ دارﻧﺪ ﻛﻪ ﻫﺮ  ﻋﻮاﻣﻞ زﻳﺎدي در
از ﻣﻴﺎن اﻳﻨﻬﺎ ﺑﺎﻳﺪ . ﺛﻴﺮ داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪﺄﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺑﺮ ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﺗﺗﻨﻬﺎﻳﻲ ﻣﻲ
 ﻫﺎي درﺳﻲ وﺑﺮﻧﺎﻣﻪ. ﻋﻨﻮان ﻋﺎﻣﻞ اﻧﺴﺎﻧﻲ اﺷﺎره ﻛﺮدﻪﺑﻪ ﻣﻌﻠﻢ ﺑ
 ﺛﻴﺮﮔﺬار درﺄﺮاي ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ از دﻳﮕﺮ ﻋﻮاﻣﻞ ﺗﺟﻣﻨﺎﺑﻊ ﻻزم ﺑﺮاي ا
اﻣﺎ ﻣﻬﻤﺘﺮ از ﻫﻤﻪ ﻣﺤﻴﻂ و . ﺳﺖﻓﺮآﻳﻨﺪ ﻳﺎددﻫﻲ و ﻳﺎدﮔﻴﺮي ا
ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ اﺟﺮاي ﻓﻀﺎي ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﻳﺎدﮔﻴﺮي اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻪ
ﮔﻴﺮي، ﻓﺮﻫﻨﮓ ﻳﺎد ﻫﺎي درﺳﻲ، ﻧﮕﺮش ﻣﻌﻠﻤﺎن ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﺳﺴﻪ آﻣﻮزﺷﻲ، دﻳﺪﮔﺎه داﻧﺸﺠﻮ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺆرﻓﺘﺎري و ﺳﺎزﻣﺎﻧﻲ ﻣ
  ﻣﺤﻴﻂ ﻳﺎدﮔﻴﺮي و درك وي از ﺷﺮاﻳﻂ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻣﺮﺑﻮط 
ﻋﺎﻣﻠﻲ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻛﻨﻨﺪه در اﻳﺠﺎد  ﻣﺤﻴﻂ ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ آﻣﻮزش، .ﺷﻮدﻣﻲ
زﻳﺮا ﺗﻘﻮﻳﺖ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ در اﻧﮕﻴﺰه ﺑﺮاي ﻳﺎدﮔﻴﺮي اﺳﺖ 
  (.1) .ﺷﻮدﺑﺎﻋﺚ ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﻣﻲ ،ﺟﻬﺖ ﻳﺎدﮔﻴﺮي
ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ ﻳﺎ ﺣﺎل و ﻫﻮاي ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﺧﻮد  ،ﺑﺮاﺑﺮ ﺗﻌﺮﻳﻒ
ﻣﻨﺰﻟﻪ روح ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺑﺮ ﻣﺤﻴﻂ ﻪ ﺗﻈﺎﻫﺮي از ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ درﺳﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑ
در واﻗﻊ اﮔﺮ  (.2) ري اﺳﺖداﻧﺸﻜﺪه و ﻋﺮﺻﻪ آﻣﻮزش ﺟﺎ
ﻳﺎدﮔﻴﺮي را ﺗﻌﺎﻣﻞ اﺳﺘﺎد و داﻧﺸﺠﻮ ﺑﺪاﻧﻴﻢ ﻛﻪ در آن ﺗﻐﻴﻴﺮ رﻓﺘﺎر 
ﺶ، ﻧﮕﺮش و ﻣﻬﺎرت ﻋﻤﻠﻲ ﺑﺼﻮرت ﻧﺴﺒﺘﺎً در ﺳﻪ ﺣﻴﻄﻪ داﻧ
، ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ داﻧﺸﺠﻮ ﺑﺎ درك ﻣﺤﻴﻂ (3) ﺷﻮدﭘﺎﻳﺪار اﻳﺠﺎد ﻣﻲ
ﺧﺎﻃﺮ  ﻪﺑﺎﻳﺪ ﺑ. ﻛﻨﺪﻳﺎدﮔﻴﺮي را ﺗﻨﻈﻴﻢ ﻣﻲ ﭘﻴﺮاﻣﻮن ﺧﻮد اﻧﮕﻴﺰه و
ﺛﻴﺮﮔﺬار ﺄﻫﺎي ﻣﻬﻢ ﺗﻟﻔﻪﺆﺎﻣﻞ اﻧﮕﻴﺰه و ﺗﻨﺎﺳﺐ از ﻣداﺷﺖ ﻛﻪ دو ﻋ
اﺑﺰارﻫﺎي ﻣﺘﻌﺪدي ﺑﺮاي اﻳﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد . ﺑﺮ ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﻫﺴﺘﻨﺪ
ﺑﻪ  )yraelC( ﻛﻠﻴﺮي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮاي ﻣﺜﺎل در .ﺷﺪه اﺳﺖ
ﮔﻴﺮي ﻣﻨﻈﻮر اﻧﺪازه ﻪﺳﺴﺎت آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﺆﻧﺸﺎﻧﮕﺮﻫﺎي ﻛﻴﻔﻴﺖ در ﻣ
 (.4) ﻗﺒﺎل داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن اﺷﺎره ﺷﺪه اﺳﺖ ﭘﺬﻳﺮي درﻣﺴﺆﻟﻴﺖ
ﺑﻪ  ( )awoIآﻣﻮزﺷﻲ داﻧﺸﮕﺎه آﻳﻮوا ﻫﺎي ﺑﻮرد ﺟﻮﺻﻴﻪﺗﻮ
ﺳﺴﻪ آﻣﻮزﺷﻲ اﺷﺎره ﺆﻧﺸﺎﻧﮕﺮﻫﺎي ﻳﻚ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﺜﺒﺖ در ﻣ
آﻣﻮزﺷﻲ  ﻫﺎي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻧﻴﺰ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺟﻮدر ﻋﺮﺻﻪ (5) ﻛﺮده اﺳﺖ
 ﻋﻨﻮان اﻟﮕﻮ، اﻧﮕﻴﺰه و ﻪاﺷﺎره ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺮ ﻧﻘﺶ ﻣﻌﻠﻢ ﺑ
ﻫﺎي اﻧﮕﻴﺰه(. 6) ﺷﻮدﻣﻲ ﻛﻴﺪﺄﺗﻨﺎﺳﺐ در ﻣﺤﻴﻂ و ﻣﻮاد ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﺗ
 gninraelﻧﺎم ﻪﻫﺎﻳﻲ ﺑﺳﺴﺎت آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﺎ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪﺆاﻧﺴﺎﻧﻲ در ﻣ
ﺑﺎ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺣﺎل و ﻫﻮاي  و eriannoitseuq etamilc
  .(7) ﺷﻮدﻳﺎدﮔﻴﺮي ﺳﻨﺠﻴﺪه ﻣﻲ
ﻣﻘﻴﺎس ﺳﻨﺠﺶ ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ داﻧﺸﻜﺪه و  در اﻟﮕﻮي
 :elacs tnemnorivne ytisrevinu egelloc() داﻧﺸﮕﺎه
 دوﺳﺘﺎﻧﻪ ﺑﻮدن ﻣﺤﻴﻂ، ﺪ،ﻣﻄﺮح ﺷ 3691ﻛﻪ در ﺳﺎل  SEUC
ﭘﺬﻳﺮي ﻣﺴﺆﻟﻴﺖ دادب و اﺣﺘﺮام و اﻳﺠﺎ ﭘﮋوﻫﻲ،ﺗﺴﻬﻴﻞ داﻧﺶ
ﻫﺎي ﻳﻜﻲ از اﻟﮕﻮ .ﮔﻴﺮي ﺑﻮداﺟﺘﻤﺎﻋﻲ از ﺟﻤﻠﻪ اﺑﻌﺎد اﻧﺪازه
ﺗﻮﺳﻂ دﻛﺘﺮ ﮔﻴﺮي ﻛﻤﻲ ﻣﺤﻴﻂ و ﻓﻀﺎي ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ آﻣﻮزش اﻧﺪازه
ﺑﻪ در داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺪي در اﺳﻜﺎﺗﻠﻨﺪ ( 7991)ﺳﻮزان راف 
 lanoitacude ydaer eednuD( MEERDﻧﺎم
ﺑﺮاي ﺗﺸﺨﻴﺺ اراﺋﻪ ﺷﺪه ﻛﻪ   )erusaem tnemnorivne
ﻧﻴﺰ  اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ ﺗﻐﻴﻴﺮ در آﻣﻮزش و ﻣﺸﻜﻼت ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ درﺳﻲ و
  ﻛﺎر  ﻪﻌﻲ ﺑﺎ ﻣﺤﻴﻂ ﻣﻄﻠﻮب ﺑﻗﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ ﺗﻔﺎوت ﻣﺤﻴﻂ وا
  .(1) رودﻣﻲ
ﻣﻨﻈﻮر  ﻪو ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ ﻛﻪ ﺑ )amraV(وارﻣﺎ  در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﺷﻜﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺛﻴﺮ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ درﺳﻲ زﻧﺎن در دوره ﭘﺰﺄﺑﺮرﺳﻲ ﺗ
ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ   MEERDﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ از اﻟﮕﻮي
ﻛﻴﺪ ﺑﺮ ﻟﺰوم ﺄﺿﻤﻦ ﺗ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ودر ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن
ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﻴﺸﺘﺮ در ﺑﺎب اﺳﺘﻔﺎده از اﻳﻦ اﻟﮕﻮ ﻧﻤﺮه ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ 
در (. 1) ﻣﻄﻠﻮب ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ ﻫﺮ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن در وﺿﻌﻴﺖ ﻧﺴﺒﺘﺎً
 ﻪﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ ﺑ ﮔﻴﺮيﺳﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺟﻬﺎﻧﻲ ﺑﺮ ﺿﺮورت اﻧﺪازه
ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﺷﺎﺧﺺ ﻣﻬﻢ در ﻳﺎدﮔﻴﺮي در ﻣﺤﻴﻂ
در  (.2- 7) ﻛﻴﺪ ﺷﺪه اﺳﺖﺄاﺷﺎره ﺷﺪه و ﺑﺮ ﻟﺰوم ﻛﻤﻲ ﻛﺮدن آن ﺗ
و ﻫﻤﻜﺎران ﻧﻴﺰ از اﻟﮕﻮي  )noyrapmiP( ﭘﻴﻢ ﭘﺎرﻳﻮن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﮔﻴﺮي ﻛﻤﻲ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﺮاي اﻧﺪازه  MEERDﺗﻐﻴﻴﺮ ﻳﺎﻓﺘﻪ
 ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﭘﺮﺳﺘﺎري دراﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ﻛﻪ در آن ﻧﻈﺮات داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن 
ﻣﻮرد ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ و ﻧﻴﺰ ارﺗﺒﺎط آن ﺑﺎ ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﺗﺤﺼﻴﻠﻲ ﺑﺮرﺳﻲ 
 .(8) آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﻄﻠﻮب ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ آن ﺟﻮ ﺷﺪ ﻛﻪ در
 اولﺷﻤﺎره  ﺷﺸﻢدوره    ﻫﺎي ﺗﻮﺳﻌﻪ در آﻣﻮزش ﭘﺰﺷﻜﻲﻣﺠﻠﻪ ﮔﺎم
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در داﻧﺸﻜﺪه   )imizaH-lA(اﻟﺤﻀﻤﻲ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﻋﺒﺪاﻟﻌﺰﻳﺰ در ﻋﺮﺑﺴﺘﺎن ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از اﻟﮕﻮي ﺗﻐﻴﻴﺮ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻣﻠﻚ
ﮔﻴﺮي ﻛﻤﻲ ﺑﻪ اﻧﺪازه( ﺑﺮ ﻣﺒﻨﺎي ﻓﺮﻫﻨﮓ ﺑﻮﻣﻲ) MEERDﻳﺎﻓﺘﻪ 
ﺿﻤﻦ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﻧﻤﺮه ﻛﻞ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ،  ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ ﭘﺮداﺧﺘﻪ و
ﻫﺎي ﮔﻴﺮي و ﺳﻨﺠﺶ ﻛﻴﻔﻴﺖ در ﺑﺨﺶاﻧﺪازه اﻳﻦ اﻟﮕﻮ را ﺑﺮاي
  .(9)ﻛﻴﺪ ﻗﺮار داده اﺳﺖ ﺄﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻣﻮرد ﺗ
 MEERDﻫﺪف از اﻳﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ اﺳﺘﻔﺎده از اﻟﮕﻮي ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻳﺎﻓﺘﻪ 
ﻨﻲ آﻣﻮزش ﻫﺎي اﺻﻠﻲ ﺑﺎﻟﻴﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ وﺿﻌﻴﺖ ﻣﻮﺟﻮد در ﺑﺨﺶ
  .ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ از دﻳﺪﮔﺎه اﺳﺘﺎدان اﺳﺖ
  
 ﻛﺎرروش
اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻘﻄﻌﻲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از اﺑﺰار ﺗﻐﻴﻴﺮ در 
ﻫﺎي ﻓﻀﺎي ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزش در ﺑﺨﺶ،  MEERDﻳﺎﻓﺘﻪ
ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ  4 زﻧﺎن در ﻛﻮدﻛﺎن، ﺟﺮاﺣﻲ، داﺧﻠﻲ،
ﭼﻮن در . ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻮرد داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان 
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ  ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖﻣﻘﺎﻟﻪ دﻳﺪﮔﺎه اﺳﺘﺎدان ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار  اﻳﻦ
ﺣﻴﻄﻪ درك  ﺑﺎ ﺣﺬف دو)ﺻﻮرت ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻪاﺑﺰار ﻣﺬﻛﻮر ﺑ
از ﺷﺮاﻳﻂ  ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﻋﻠﻤﻲ ﺧﻮد و درك داﻧﺸﺠﻮ از داﻧﺸﺠﻮ
 21) اي در ﺳﻪ ﺣﻴﻄﻪ ﻳﺎدﮔﻴﺮيو ﺑﺎ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ( اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﺧﻮد
در ( لأﻮﺳ 11) اﺳﺘﺎدان و( لأﺳﻮ 21) ، ﻓﻀﺎي آﻣﻮزﺷﻲ(لأﺳﻮ
 4اﻣﺘﻴﺎز ﺻﻔﺮ ﺗﺎ  از) ﺑﻨﺪي ﺷﺪهﺳﺆال ﺑﺎ ﻓﻬﺮﺳﺖ درﺟﻪ 53ﻗﺎﻟﺐ 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻌﺪ  .ﻪ ﺷﺪﺋﺑﻪ اﺳﺘﺎدان ارا( ﺗﺮﺗﻴﺐ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﻄﻠﻮﺑﻴﺖ ﺑﻪ
ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻣﺴﻠﻂ ﺑﻪ زﺑﺎن  ﻣﺠﺪداً ﻓﺎرﺳﻲ،ﺑﻪ از ﺗﺮﺟﻤﻪ 
ﻣﻮرد  ﺗﺮﺟﻤﻪ ﺷﺪ و (اﻧﮕﻠﻴﺴﻲ)اﻧﮕﻠﻴﺴﻲ ﺑﻪ زﺑﺎن اﺻﻠﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ 
  .ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
اﻣﺘﻴﺎزات ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ  MEERDﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮات در اﺑﺰار ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑ
  :ﺷﺮح زﻳﺮ اﺻﻼح ﺷﺪﻪ ﺑ
  در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ و اﻣﺘﻴﺎز در ﻣﺤﺪوده  041ﺑﻴﺸﻴﻨﻪ اﻣﺘﻴﺎز 
 ﻧﺴﺒﺘﺎً 17-501ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب،  63- 07 ،ﺑﺴﻴﺎر ﻧﺎﻣﻄﻠﻮب 0-53
  .ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻄﻠﻮب ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪ 601-041ﻣﻄﻠﻮب و 
ت ﻋﻠﻤﻲ آﻣﻮزﺷﻲ در ﺄﻫﻴ يﺷﺎﻣﻞ ﺗﻤﺎم اﻋﻀﺎﭘﮋوﻫﺶ  ﻧﻤﻮﻧﻪ
 ﻫﺎيﻛﻪ از ﺑﺨﺶ اﺳﺘﺎد ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ اﺳﺖ 35ﻫﺎي اﺻﻠﻲ ﺷﺎﻣﻞ ﺑﺨﺶ
، 11، 8، 22ﺗﺮﺗﻴﺐ ، زﻧﺎن و زاﻳﻤﺎن، ﺟﺮاﺣﻲ و داﺧﻠﻲ ﺑﻪﻛﻮدﻛﺎن
  .ﻧﻔﺮ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻛﺮدﻧﺪ 2و ا
ﺑﺮ ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ آزﻣﺎﻳﺸﻲ ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﺛﺒﺎت دروﻧﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ در 
 0/67ﺿﺮﻳﺐ آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ ﻧﻔﺮ از اﺳﺎﺗﻴﺪ، ﺑﺎ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ  01روي 
آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ  ﻳﺐﺿﺮﻫﺎ آوري دادهﺟﻤﻊاز  ﭘﺲ .دﺳﺖ آﻣﺪﻪ ﺑ
ﻓﻀﺎي ، 0/26ﻳﺎدﮔﻴﺮي  و در ﺣﻴﻄﻪ 0/77در ﻛﻞ ﺳﺆاﻻت 
ﻫﺎي داده .ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ 0/97 ﺣﻴﻄﻪ اﺳﺘﺎدان و 0/67 آﻣﻮزﺷﻲ
آﻧﺎﻟﻴﺰ و ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از  11.V.SSPS اﻓﺰار آﻣﺎريﺣﺎﺻﻞ ﺑﺎ ﻧﺮم
ﻋﻨﻮان  ﺑﻪ≤P 0/50 و ، ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﮔﺮدﻳﺪﻃﺮﻓﻪﻳﻚ وارﻳﺎﻧﺲ
  .داري در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪﻣﻌﻨﻲ ﺳﻄﺢ
 
  ﻫﺎﻳﺎﻓﺘﻪ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات ﻫﺮ ﻳﻚ از دﺳﺖ آﻣﺪه ﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑ
 .ﺑﻮد 44ﺣﻴﻄﻪ اﺳﺘﺎدان و  84ﺣﻴﻄﻪ ﻳﺎدﮔﻴﺮي و ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ دو 
 041از ﻣﺠﻤﻮع  611ﺣﻴﻄﻪ ﻛﻞ ﺳﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ 
 ﺑﻨﺪيﻃﺒﻘﻪدﺳﺖ آﻣﺪ ﻛﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس  ﻪﺑ( درﺻﺪ 28/5)اﻣﺘﻴﺎز 
  .ﺷﻮدﺑﺴﻴﺎر ﻣﻄﻠﻮب ارزﻳﺎﺑﻲ ﻣﻲ ،تاﻣﺘﻴﺎزا
( ﻛﻮدﻛﺎن) اﺻﻐﺮﻫﺎ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻋﻠﻲﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات ﺣﻴﻄﻪ
 ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز را  (داﺧﻠﻲ) ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ و در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻓﻴﺮوزﮔﺮ
ﺣﻴﻄﻪ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ دو  .ﺧﻮد اﺧﺘﺼﺎص دادﻧﺪ ﻪﺑ
ﻫﺎ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﺑﺎﻻﺗﺮي را ﻤﺎﻣﻲ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎنﺗﺣﻴﻄﻪ دﻳﮕﺮ در 
و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻫﺎ ﺣﻴﻄﻪﻫﺮ ﻳﻚ از ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات  .ﺎن دادﻧﺸ
ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲ در ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎنﻫﺎ ﻣﺠﻤﻮع ﺣﻴﻄﻪﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز 
  (.1 ﺟﺪول)داري را ﻧﺸﺎن ﻧﺪاد واﺑﺴﺘﻪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ
در  و اﻣﺘﻴﺎز ﻛﻞ ﺳﻪ ﺣﻴﻄﻪﻫﺮ ﻳﻚ از ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات 
 در ﺣﻴﻄﻪ ﺟﻮ ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزش ، ﺗﻨﻬﺎﻫﺎي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲﺑﺨﺶ
   ،(P=0/240) ﻧﺸﺎن دادﻫﺎ ﻣﻴﺎن ﺑﺨﺶ ي رادارﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ
ﻛﻪ ﺑﺨﺶ داﺧﻠﻲ ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز را ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﻳﺮ ﻃﻮريﻪﺑ
ﺟﻤﻊ اﻣﺘﻴﺎزات ﺳﻪ ﺣﻴﻄﻪ، ﺑﺨﺶ  ﻫﺎ ﻛﺴﺐ ﻛﺮده اﺳﺖ و درﺑﺨﺶ
ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز را  (درﺻﺪ 58/3) اﻣﺘﻴﺎز 911/5ﻛﻮدﻛﺎن ﺑﺎ ﻛﺴﺐ 
ﻣﺘﻴﺎز ﻗﺎﺑﻞ درﺻﺪﻫﺎ از ﺣﺪاﻛﺜﺮ ا .(3ﺟﺪول )درﻳﺎﻓﺖ ﻛﺮده اﺳﺖ 
  .ﺷﺪه اﺳﺖﻛﺴﺐ در ﻫﺮ ﺣﻮزه و در ﻫﺮ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ 
  
 و ﻫﻤﻜﺎران ﻋﺮﺑﺸﺎﻫﻲﺳﻠﻄﺎﻧﻲ  ...ﻫﺎي ﺑﺎﻟﻴﻨﻲدﻳﺪﮔﺎه اﺳﺘﺎدان در ﻣﻮرد ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﺨﺶ
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  ﻫﺎي ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات ﺣﻮزه: 1ﺟﺪول 
  ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﻲﺑﺮ اﺳﺎس ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن
ﻫﺎ ﺣﻮزه
  ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن 







































 0/298 0/417 0/528  0/706 P
  
  ﻫﺎي ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎزات ﺣﻮزه: 2ﺟﺪول 
  ﻫﺎي اﺻﻠﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﺑﺮ اﺳﺎس ﺑﺨﺶ
 ﻫﺎﺣﻮزه
  ﺑﺨﺶ






































 0/691 0/240 0/432 0/326 P
  
  ﮔﻴﺮيﺑﺤﺚ و ﻧﺘﻴﺠﻪ
ﻃﻮر ﻪدر اﻳﺮان اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ، ﺑ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻪ ﺑﺮاي اوﻟﻴﻦ ﺑﺎر
 ﻛﻠﻲ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ را از ﻧﻈﺮ اﺳﺘﺎدان ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار
ﺗﺮﻳﻦ ﻳﺎﻓﺘﻪ اﻳﻦ ﺑﺮرﺳﻲ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻄﻠﻮب ﺑﻮدن ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﻬﻢ .داد
در ﻣﻮرد ﻓﻀﺎي ﻛﻠﻲ ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ . دﻳﺪﮔﺎه اﺳﺘﺎدان ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ اﺳﺖ زا
داري از ﻫﺎي واﺑﺴﺘﻪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن
ﻫﺎي اﻳﻦ اﻟﮕﻮ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ ﻛﻪ ﺑﺎ ﺣﻴﺚ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ اﻣﺘﻴﺎز ﺣﻴﻄﻪ
دﻟﻴﻞ  رﺳﺪﻧﻈﺮ ﻣﻲ ﻪﺑ .(1، 8، 9)ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺟﻬﺎﻧﻲ ﻣﻄﺎﺑﻘﺖ دارد 
اﻳﻦ اﻣﺮ اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﺮاﻛﺰ آﻣﻮزﺷﻲ در ﺟﻬﺎن از اﻟﮕﻮي ﻳﻜﺴﺎﻧﻲ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  .ﻛﻨﻨﺪﺑﺮاي اﻳﺠﺎد ﻓﺮآﻳﻨﺪ آﻣﻮزش ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ
ﻃﻮر  ﻪﻛﻴﺪ ﺷﺪه و ﺑﺄﻫﺎي ﻣﻜﺎﻧﻲ ﺗدﻳﮕﺮ ﺑﺮ وﻳﮋﮔﻲ اﺳﺘﺎد و وﻳﮋﮔﻲ
ﺛﺮ ﺆﻛﻠﻲ ﺧﺼﻮﺻﻴﺎت اﺳﺘﺎد را در ﺑﺎﻻ ﺑﺮدن ﻛﻴﻔﻴﺖ آﻣﻮزش ﻣ
ﻫﺎ ﺗﻤﺎﻣﻲ ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ﺣﻴﻄﻪ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ در .(01) اﻧﺪداﻧﺴﺘﻪ
  اﻣﺘﻴﺎز ﺑﺎﻻﺗﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دو ﺣﻴﻄﻪ دﻳﮕﺮ ﻛﺴﺐ ﻛﺮده اﺳﺖ ﻛﻪ 
اﻣﺘﻴﺎزات زﻳﺎدي اﺳﺖ ﻛﻪ  رﺳﺪ اﻳﻦ اﻣﺮ ﻧﺎﺷﻲ ازﻧﻈﺮ ﻣﻲ ﻪﺑ
ﻗﺴﻤﺖ ) اﻧﺪﺑﻪ ﺟﻮ و ﻓﻀﺎي ﺣﺎﻛﻢ ﺑﺮ ﺗﺪرﻳﺲ ﺧﻮد داده اناﺳﺘﺎد
ﻫﺎﻳﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻻت اﻳﻦ ﺣﻴﻄﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖأاﻋﻈﻢ ﺳﻮ
  .(ن ﻧﻘﺶ ﺑﺮﺗﺮ و ﻏﺎﻟﺐ را دارﻧﺪآدر اﺳﺘﺎدان 
ﺪﮔﺎه اﺳﺘﺎدان ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﺣﻴﻄﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ اﺳﺘﺎد اﻣﺘﻴﺎز ﻛﻤﺘﺮي ﻳاز د
ﻻت اﻳﻦ ﺣﻴﻄﻪ ﺑﻪ أﺳﻮ زآﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﺑﺨﺶ زﻳﺎدي ا ، ازﻛﺮدﻛﺴﺐ  را
ﮔﻮﻧﻪ ﺗﻮان اﻳﻦرﻳﺰي درﺳﻲ ارﺗﺒﺎط دارد ﻣﻲﻧﻘﺶ اﺳﺘﺎد در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
رﻳﺰي درﺳﻲ ﻓﺮض ﻛﺮد ﻛﻪ اﺳﺘﺎدان از ﻧﻘﺶ ﺧﻮد در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
ﻛﻪ ﻧﻘﺶ اﺳﺘﺎد در ﻫﺎي ﭘﺰﺷﻜﻲ رﺿﺎﻳﺖ ﻧﺪارﻧﺪ در ﺣﺎﻟﻲاﻧﺸﻜﺪهد
  اﺳﺎﺳﻲ اﺳﺖ  ،ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ ﻣﻄﻠﻮب ﻧﻴﺰ اﻳﺠﺎد اﻧﮕﻴﺰه و
ﻛﻪ ﻳﻚ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در ﻛﺎﻧﺎدا ﻧﺸﺎن داد داﻧﺸﺠﻮﻳﺎن، اﺳﺘﺎدان ﻃﻮريﻪﺑ
دﻫﻨﺪ، ﺑﻴﺸﺘﺮ دوﺳﺖ ﻪ ﻣﻲﺋﻣﻨﺪ را ﻛﻪ ﺑﺎز ﺧﻮرد ﻣﻨﺎﺳﺐ اراﻋﻼﻗﻪ
ﻣﻨﺪي اﺳﺘﺎدان ﻗﻪﺮ ﮔﺮﻓﺘﻦ ﻋﻼﻈﺧﻮاﻫﻲ ﺑﺎ در ﻧﺮداﺷﺘﻪ و در ﻧﻈ
ﺧﻮد، در ﻣﻮرد ﻣﺤﻴﻂ آﻣﻮزﺷﻲ ﻧﮕﺮش ﻣﺜﺒﺖ اﺑﺮاز ﻛﺮده و ﺟﻮ 
  رﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ ﻪﺑ. (11) ﻛﻨﻨﺪرا ﻣﻄﻠﻮب ﮔﺰارش ﻣﻲ آن
ﻫﺎي ﻫﺎي ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺑﺎﻳﺪ ﻣﺸﺎرﻛﺖ اﺳﺘﺎد را در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪداﻧﺸﻜﺪه
  .آﻣﻮزﺷﻲ اﻓﺰاﻳﺶ دﻫﻨﺪ
 ﻛﻮدﻛﺎن، ﺟﺮاﺣﻲ و ﻫﺎي داﺧﻠﻲ،در ﻣﺠﻤﻮع اﺳﺘﺎدان در ﺑﺨﺶ
آﻣﻮزش را ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻄﻠﻮب ارزﻳﺎﺑﻲ  ﺎﻛﻢ ﺑﺮو ﻣﺤﻴﻂ ﺣ ﻓﻀﺎ ،زﻧﺎن
ﻛﺴﺐ ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ اﻣﺘﻴﺎز از  دار در ﻧﺘﺎﻳﺞ،اﻧﺪ و ﺗﻨﻬﺎ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲﻛﺮده
ﻫﺎ ﺣﻴﻄﻪ ﺟﻮ آﻣﻮزﺷﻲ در ﺑﺨﺶ داﺧﻠﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﺎﻳﺮ ﺑﺨﺶ
رﺳﺪ ﻛﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ ﻪدر اﻳﻦ ﺣﻴﻄﻪ ﺑ ﺛﺮﺆﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﻣ .اﺳﺖ
اﻧﺪ ﺗﻮﻣﻲ م اﺳﺖ ﻛﻪ اﺣﺘﻤﺎﻻًأﻳﺎدﮔﻴﺮي در اﻳﻦ ﺑﺨﺶ ﺑﺎ اﺳﺘﺮس ﺗﻮ
از راﻫﺒﺮدﻫﺎي ﻳﺎددﻫﻲ ﻧﺎدرﺳﺖ و ﻣﻮاﻧﻊ ﻳﺎدﮔﻴﺮي ﻧﺸﺄت ﮔﺮﻓﺘﻪ 
ﮔﺮدد از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ اﻳﻦ دﻳﺪﮔﺎه ﺗﻮﺳﻂ اﺳﺘﺎدان ﺑﻴﺎن ﻣﻲ .ﺑﺎﺷﺪ
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﻧﻘﺺ ﺟﺪي در ﺑﺮﻗﺮاري ارﺗﺒﺎط و ﺗﻤﺎس و اﻳﺠﺎد اﻋﺘﻤﺎد 
مﺎﮔ ﻪﻠﺠﻣﻲﻜﺷﺰﭘ شزﻮﻣآ رد ﻪﻌﺳﻮﺗ يﺎﻫ    هرودﻢﺸﺷ  هرﺎﻤﺷلوا 
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 دﺎﺘﺳا و ﻮﺠﺸﻧاد نﺎﻴﻣ)12 (ﻲﻣﺪﺷﺎﺑ ﻲﻟﺎﻤﺘﺣا ﻞﻠﻋ زا ﻲﻜﻳ ﺪﻧاﻮﺗ .
رد  ﻪﻌﻟﺎﻄﻣﻞﺘﻳاو (Whittle)  وﻪﺑ ﺰﻴﻧ نارﺎﻜﻤﻫ  رد سﺮﺘﺳا ﺶﻘﻧ
ﺖﺳا هﺪﺷ هرﺎﺷا ﻲﺷزﻮﻣآ ﻮﺟ ندﺮﻛ ﻦﻴﮕﻨﺳ و بﻮﻠﻄﻣﺎﻧ )13( .
ﻢﻛ رﻮﻀﺣ نآ ﺮﺑ هوﻼﻋارا مﺪﻋ و دﺎﺘﺳا ﮓﻧرﺋﺑ درﻮﺧزﺎﺑ ﻪﻪ 
ﺑ دﺎﻤﺘﻋا مﺪﻋ ﻲﻠﺻا ﻞﻣاﻮﻋ ناﻮﻨﻋﻪ رد ﻮﺠﺸﻧاد ﻲﻧاﻮﺗﺎﻧ و ﺲﻔﻧ
دﻮﺧ يﺮﻴﮔدﺎﻳ- ﻲﻣ بﻮﺴﺤﻣ رﻮﺤﻣدﻮﺷ.  
ﻲﻣ دﺎﻬﻨﺸﻴﭘرد دﻮﺧ ﺶﻘﻧ ﻪﺑ نادﺎﺘﺳا دﻮﺷ دﺎﺠﻳا  يﺎﻀﻓ
ﺪﻨﻫﺪﺑ ﺖﻴﻤﻫا ﺮﺘﺸﻴﺑ ﻲﺷزﻮﻣآ بﻮﻠﻄﻣ  ﻚﻳ ﻦﺘﺧﺎﺳ ياﺮﺑ و
ﻣ يﺮﻴﮔدﺎﻳ ﻂﻴﺤﻣﺆﺪﻨﻨﻛ ﻪﺟﻮﺗ ﺮﻳز دراﻮﻣ ﻪﺑ ﺮﺛ )14(.  
1- نآ شزﻮﻣآ ﻲﻜﻳﺰﻴﻓ ﻂﻴﺤﻣ ﻞﻴﻠﺤﺗ ﺎﺑ  يﺮﻴﮔدﺎﻳ ياﺮﺑ ار
ﺪﻨﻨﻛ هدﺎﻣآ ﺮﺘﻬﺑ.  
2- ﺎﺑ يرﺎﻜﻤﻫ و ﻞﻣﺎﻌﺗ ﻪﺑ دﻮﺧ ﺮﻴﮔاﺮﻓ  يﺮﺘﺸﻴﺑ ﺖﻴﻤﻫا
ﺪﻨﻫﺪﺑ.  
3- شور ﺎﺑﻣآ نﻮﻨﻓ و ﻲﻫددﺎﻳ يﺎﻫ يﺮﺘﺸﻴﺑ ﻲﻳﺎﻨﺷآ ﻲﺷزﻮ
ﺪﻨﻨﻛ اﺪﻴﭘ.  
4- ﺴﻣﺆﺖﻴﻟ ﺶﻳاﺰﻓا يﺮﻴﮔدﺎﻳ ﻪﺑ ﺖﺒﺴﻧ ار ﺮﻴﮔاﺮﻓ يﺮﻳﺬﭘ
 ﺪﻨﻫد)دﻮﺧ يﺮﻴﮔدﺎﻳ - رﻮﺤﻣ.(  
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